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一般的に本邦では術前に黄症がある場合は術後の合併症率，死亡率が高いと考えられ  
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図2．月旦汁中ビリルビン値、術後ビリルビン値変移   
胞汁内服後、胆汁中ビリルビンの浪度は上昇した．  
また、術後速やかに減黄した．   
図3．上部内視鏡所見   
約1．5emの腫癌潰瘍型の乳頭部腫瘍を認めた．生検  
では高分化型腺病だった．  



























た．手術前日のT－Bil値が9．7mg／dlで手術   
図5．アシアロシンチグラフィー   
全肝のuptakeの正常値は約60％だが、本症例では  
55％を肝機能は比較的保たれている．   
図4．MRCP   
主膵管の拡張は認めないが、月旦管下部が閉塞してい  
る．  





－53－   





























文  献  
（1）ⅩawaradaY，HigashiguchiT，YokoiH，etal：   
Preoperativebiliarydrainageinobstructive］aun・   
dice．Hepatogastroenterology．42：300・307，1995  
（2）SrivastavaS，SikoraSS，KumarA，etal：Out・   






































し，肝機能を改善したと考えられる．   
第2に，アシアロシンチグラフィーを行なっ  
たことである．アシアロシンチグラフィーは肝  
－54一   
黄症を伴う乳頭部癌にPDを施行した1例  
（3）AkashiK，MizunoS，Ⅰ8ajis：Comparative   
Studyofperioperativemanagementofhepaticre・   
SeCtion．DigDisSci．45：1988・1995，2000  
（4）SewnathME，KarstenTM，PrinsMH，：Ame・   
ta・analysISOnthee組cacyofpreoperativebilialy   





in proximalcholanglOCarCinoma．Anch Surg．  
134：262・266．1999  
（6）HiraiⅠ，KimuraW，FuseA，etal：Evaluationof   
preoperativeportalembolizationfbrsafehepatec・   
tomy，Withspecialreferencetoassessmentofnon・   
embolizedlobefunctionwith99mTc．GSASPECT   
SCintigraphy．Surgery133：495・506．2003  
（7）佐田 尚宏、永井 秀雄：十二指腸乳頭部癌．   
外科63：1617・1623  
（8）天野 穂高、高田 忠敬、安田 秀喜：中・下   
部月旦管癌、乳頭部癌の周術期管理；術前減黄を中   
心に．消化器科，25：1819・1822，2002  
（9）小野寺 祐也，高橋 和典，菅井 幸雄他：   
99mTe－GSASPECTを用いた冠摂取率測定法によ   
る肝機能評価一簡便に求められる局所肝機能評価   
を目指して－．核医学36：37・44，1999  
（10）川名 真，中山 雅康，佐藤 紀他：肝切所術   
におけるプロスタグランディンElの有用性 現代   
医療27 3287・3291，1995  
（11）上島 康生：プロスタグランディンElによる   
肝切除術後肝庇護に関する基礎的ならびに臨床的  
研究．京府医大誌104：989～998，1995  
























notoccur．   
99m Tc－GSAscintigraphyisusefu1diagnosticmethodfbrevaluateliverfunctionun－  
derjaundicecondition．Intravenousprostaglandinipjectionmayimprovehepaticcir－  
Culationin］aundiceliver．  
ー56－   
